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  چکيده فارسی:
ﺗﺮﻳﻦ ﻣﺸﻜﻼت در زﻧﺎن در ﺳﺮاﺳﺮ ﺟﻬﺎن  ﻛﻨﻨﺪه ﺗﺮﻳﻦ و ﻧﮕﺮان ﻲ از ﺷﺎﻳﻊﺳﺮﻃﺎن ﭘﺴﺘﺎن ﺑﻪ ﻋﻨﻮان ﻳﻜ :ﻣﻘﺪﻣﻪ و اﻫﺪاف
ﺑﻴﻨﻲ ﻣﻴﺰان  ﭼﻨﺪﻳﻦ ﻓﺎﻛﺘﻮر از ﺟﻤﻠﻪ ﺟﻨﺲ، ﻗﺎﻋﺪﮔﻲ، ﮔﺴﺘﺮش ﺑﻴﻤﺎري، ﻣﺮﺣﻠﻪ ﺗﺸﺨﻴﺼﻲ و درﮔﻴﺮي ﻏﺪه ﻟﻨﻔﻲ در ﭘﻴﺶ اﺳﺖ. 
زﻧﺎن ﻣﺒﺘﻼ ﺑﻪ ﺳﺮﻃﺎن ﭘﺴﺘﺎن ﻛﻨﻨﺪ. اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺑﺎ ﻫﺪف ﺗﻌﻴﻴﻦ ﻣﻴﺰان ﺑﻘﺎء  ﺑﻘﺎ در ﺑﻴﻤﺎران ﻣﺒﺘﻼ ﺑﻪ ﺳﺮﻃﺎن ﭘﺴﺘﺎن اﻳﻔﺎء ﻧﻘﺶ ﻣﻲ
  در اﺳﺘﺎن ﻛﺮﻣﺎن ﻃﺮاﺣﻲ ﺷﺪه اﺳﺖ. 
ﻛﻪ ﺑﻪ ﻃﻮر ﻣﺴﺘﻘﻴﻢ ﺑﻪ ﻣﺮﻛﺰ  اﻧﺠﺎم ﮔﺮﻓﺖﻧﮕﺮ روي ﺗﻤﺎم زﻧﺎن ﻣﺒﺘﻼ ﺑﻪ ﺳﺮﻃﺎن ﭘﺴﺘﺎﻧﻲ  اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﮔﺬﺷﺘﻪ :ﻫﺎ روش
اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ اﻧﺪ.  ﻣﺮاﺟﻌﻪ ﻛﺮده 8102و  5002ﻫﺎي  ﺷﻔﺎ در اﺳﺘﺎن ﻛﺮﻣﺎن ﺑﻴﻦ ﺳﺎلرادﻳﻮﺗﺮاﭘﻲ در ﻛﻠﻴﻨﻴﻚ ﺑﻌﺜﺖ و ﺑﻴﻤﺎرﺳﺘﺎن 
ﺑﻴﻨﻲ ﻛﻨﻨﺪه ﻫﻤﭽﻮن  ﺑﻴﻤﺎران ﻣﺒﺘﻼ ﺑﻪ ﺳﺮﻃﺎن ﭘﺴﺘﺎن را ﺑﺮ اﺳﺎس وﺿﻌﻴﺖ ﮔﻴﺮﻧﺪه و ﻧﻴﺰ ﺳﺎﻳﺮ ﻓﺎﻛﺘﻮرﻫﺎي ﭘﻴﺶاﺣﺘﻤﺎل ﺑﻘﺎء 
ﻛﻨﺪ. زﻳﺮ  ﺗﻮﺻﻴﻒ ﻣﻲ reieM-nalpaKﺳﻦ، ﻣﺮﺣﻠﻪ ﺗﻮﻣﻮر، وﺿﻌﻴﺖ ﻣﺘﺎﺳﺘﺎز و ﻧﻮع روش ﺟﺮاﺣﻲ را ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از ﻣﻨﺤﻨﻲ 
  ﺷﻮﻧﺪ.  ﻣﺜﺒﺖ ﻳﺎ ﻣﻨﻔﻲ ﺑﻴﺎن ﻣﻲ 2REHو  76iK، RP، REﻫﺎي ﻣﺨﺘﻠﻒ ﺑﺮ اﺳﺎس  ﻧﻮع
 ﻛﻠﻲ ﺳﺎل ﺑﻮد. ﻣﺎ ﻣﺘﻮﺟﻪ ﺷﺪﻳﻢ ﻛﻪ ﻣﻴﺰان ﺑﻘﺎء 35/67 ± 11/45ﻣﺘﻮﺳﻂ ﺳﻦ ﺗﺸﺨﻴﺺ ﺳﺮﻃﺎن ﭘﺴﺘﺎن ﻫﺎ:  ﻳﺎﻓﺘﻪ
(. 900.0=Pﺟﺮاﺣﻲ ﻛﺮدﻧﺪ ) SCBﺑﻴﺸﺘﺮ از ﺑﻴﻤﺎراﻧﻲ ﺑﻮد ﻛﻪ ﺑﻪ روش  MRMﺑﻴﻤﺎران ﻣﺒﺘﻼ ﺑﻪ ﺳﺮﻃﺎن ﭘﺴﺘﺎن ﺑﺎ ﺟﺮاﺣﻲ 
 SCBﺳﺎﻟﻪ ﺑﺮاي  01و  5، 3ﻛﻪ ﻣﻴﺰان ﺑﻘﺎء  % ﺑﻮد درﺣﺎﻟﻲ92% و 94%، 96ﺑﻪ ﺗﺮﺗﻴﺐ  MRMﺳﺎﻟﻪ ﺑﺮاي  01و  5، 3ﻣﻴﺰان ﺑﻘﺎء 
 ﻣﻴﺰان ﺑﻘﺎء ﻛﻠﻲ ﺑﺮ اﺳﺎس ﻣﺮﺣﻠﻪ ﺑﻴﻤﺎري از ﻧﻈﺮ آﻣﺎري ﺗﻔﺎوت ﻣﻌﻨﺎداري ﻧﺪاﺷﺖ % ﻣﺸﺎﻫﺪه ﺷﺪ.92% و 95%، 95ﺑﻪ ﺗﺮﺗﻴﺐ 
% و 92%، 93ﺑﻴﻤﺎري ﺑﻪ ﺗﺮﺗﻴﺐ  2% ﺑﻮد، ﺑﺮاي ﻣﺮﺣﻠﻪ 001ﺑﻴﻤﺎري  1ﺣﻠﻪ ﺑﺮاي ﻣﺮﺳﺎﻟﻪ  01و  5، 3ﻣﻴﺰان ﺑﻘﺎء . (.0=P69)
ﺳﺎل  4ﺑﻌﺪ از  +2REHﻣﻴﺰان ﺑﻘﺎء ﺑﻴﻤﺎران ﺑﺎ . % ﻣﺸﺎﻫﺪه ﮔﺮدﻳﺪ92% و 92%، 96ﺑﻴﻤﺎري ﺑﻪ ﺗﺮﺗﻴﺐ  3% ﺑﻮد و ﺑﺮاي ﻣﺮﺣﻠﻪ 92
% 91%، 95 2REH-% ﺑﻮد و ﺑﺮاي 39% و 39%، 49ﺑﻪ ﺗﺮﺗﻴﺐ  +2REHﺑﺮاي ﺳﺎﻟﻪ  01و  5، 3ﻣﻴﺰان ﺑﻘﺎء ﻛﺎﻫﺶ ﻧﺸﺎن داد. 
ﻣﻴﺰان (. 200.0 =Pاز ﻧﻈﺮ آﻣﺎري ﺗﻔﺎوت ﻣﻌﻨﺎداري داﺷﺖ ) <51و  76iK൒51ﻣﻴﺰان ﺑﻘﺎء ﻛﻠﻲ ﺑﺮاي  % ﻣﺸﺎﻫﺪه ﺷﺪ.91و 
% ﻣﺸﺎﻫﺪه 98% و 98%، 96  76iK൏51% ﺑﻮد و ﺑﺮاي 92% و 92%، 94ﺑﻪ ﺗﺮﺗﻴﺐ   76iK൒51ﺑﺮاي ﺳﺎﻟﻪ  01و  5، 3ﺑﻘﺎء 
 5، 3ﻣﻴﺰان ﺑﻘﺎء  (..0 =P46ﻣﻨﻔﻲ داﺷﺘﻨﺪ ﺗﻔﺎوﺗﻲ ﻧﺪاﺷﺖ ) RP، REﺑﺎ ﺑﻴﻤﺎراﻧﻲ ﻛﻪ ﻣﺜﺒﺖ  RP، REﻣﻴﺰان ﺑﻘﺎء ﺑﻴﻤﺎران ﺑﺎ  ﺷﺪ.
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ﺑﻴﻤﺎران ﺑﺎ ﻣﺘﺎﺳﺘﺎز ﺑﻪ  .% ﻣﺸﺎﻫﺪه ﺷﺪ97% و 97%، 97 RE-% ﺑﻮد و ﺑﺮاي 98% و 98%، 94ﺑﻪ ﺗﺮﺗﻴﺐ  RE+ﺑﺮاي ﺳﺎﻟﻪ  01و 
ﺗﻔﺎوت ﻣﻌﻨﺎداري از ﻧﻈﺮ  در ﻣﺮاﺣﻞ اوﻟﻴﻪ ﻣﻴﺰان ﺑﻘﺎء ﺑﻬﺘﺮي را ﻧﺸﺎن دادﻧﺪ. ﻫﺎي ﺑﺪن ﻫﺎ در ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ ﺑﺎ ﺳﺎﻳﺮ ﺑﺨﺶ ﺳﺘﻮن ﻣﻬﺮه
   (.73.0=Pﻣﻴﺰان ﺑﻘﺎء ﻛﻠﻲ ﺑﺮ اﺳﺎس ﻣﺤﻞ ﻣﺘﺎﺳﺘﺎز ﻣﺸﺎﻫﺪه ﻧﺸﺪ )
ﻣﺘﻔﺎوت و ﺳﻦ زﻣﺎن ﺗﺸﺨﻴﺺ  76iKو  2REHﺑﻘﺎء ﻛﻠﻲ از ﻧﻈﺮ دو ﻧﻮع ﺟﺮاﺣﻲ، وﺿﻌﻴﺖ ﺑﻴﺎن دو ژن : ﮔﻴﺮي ﻧﺘﻴﺠﻪ
	 	اي ﻛﻪ از ﻧﻈﺮ آﻣﺎري ﻣﻌﻨﺎدار ﺷﺪﻧﺪ.  ﺑﻮد، ﺑﻪ ﮔﻮﻧﻪ




























metastatic  status,  and  surgical  procedures  using  the  life  table  and  Kaplan‐Meier  curves.  Different 
subtypes were generated based on expression of ER, PR, Ki67 and HER2, positive (+) and/or negative (–). 
 Results: The mean age at breast cancer diagnosis was shown to be 53.76 േ11.54. It was found that the 
survival  rate of breast  cancer patients with MRM  surgery was higher  than  those with BCS  (P=0.009). 
Overall  survival  have  not  been  significantly  different  for  type  of  stage.  After  four  years,  survival  of 
patients with HER2-positive was shown to decrease. Overall survival was statistically significant for Ki67 
൒ 15 and ൏15 (P= 0.002). Survival of patients with positive ER and PR was not different than those with 
negative ER and PR (P=0.64). Patients with metastasis to vertebra showed a better survival rate in 
primary stages compared to other parts of the body. 
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